"Vetenskaplig evidens stodjer Nya Karolinskas arbetssatt”

DN DEBATT 8/1. Mdnga klagar 6ver svagt ledarskap i svensk sjukvdrd, men ndr en ledningsgrupp
utifrdn en starkt patient-centrerad framtidsvision initierar ett banbrytande férbdttringsarbete dr det
bara kritikerna som ges utrymme. Om vi skall kunna rusta Sveriges sjukvdrd fér framtiden mdste vi
vdga tdnka nytt, skriver Stefan Larsson och Johan Oberg, BCG.

Svensk sjukvard har varit varldsledande och bidragit till sdval var laga spadbarnsdodlighet som var
langa livslangd. Svenska innovationer i sektorn har utvecklats till flera internationella féretag.

Men Sveriges hélso- och sjukvardsystem, liksom manga andra landers, brottas med en ohallbar
kostnadsutveckling och flera fundamentala utmaningar. Sverige investerar narmare 12 procent av
BNP i halso- och sjukvard, mer an nagonsin. Trots det har svensk vardpersonal ndrmare 70% procent
hogre sjukskrivningstal an befolkningssnittet och vara patienter ar mer missndjda med hur de blir
bemdtta dn i jamforbara lander. Sverige har ocksa en hogre lakartathet, men farre patientbesok per
lakare.

En fundamental reformering av halso- och sjukvardsystemet dr nodvandig for att vanda dessa
trender, forbattra folkhalsan till en hallbar kostnad och skapa en inspirerande arbetsmiljo for
personalen.

| det avseendet ar Karolinska Universitetssjukhuset en pionjarsatsning. Inspirerat av internationellt
ledande sjukhus som Cleveland Clinic i USA och Martinikliniken i Tyskland ar malet att starka
hogspecialiserad vard och forskning i varldsklass. Sjukhuset arbetar alltmer med patienten i centrum,
vilket skapar nya mojligheter for samarbete mot gemensamma mal - att forbattra patientutfall,
starka forskningen och tillvarata medarbetarnas kompetens. Resultaten bérjar synas. Sedan 2015 har
Karolinska klattrat i Dagens Medicins rankning av Universitetssjukhus fran 7:e till 3:e plats och vant
ekonomiskt underskott till balans.

BCG har haft férmanen att samarbeta med Karolinska Universitetssjukhuset sedan hosten 2011, ett
samarbete som granskats av framfor allt DN. Var roll bor ses i ett storre perspektiv. Idén om ett nytt
universitetssjukhus presenterades for landstingsstyrelsen 2001 och ingick i Stockholms Lans
Landstings (SLL) vision "FHS — Framtidens Halso- och Sjukvard”, som ville kraftfullt &ndra vardkartan i
Stockholm, med bl.a. 6kat fokus pa prevention och néarsjukvard.

| april 2008 beslutade landstingsfullmaktige att genomfora bygget av NKS och i juni 2010 tilldelades
Skanska uppdraget. Fram till arsskiftet 2011/2012 skottes planeringen av det nya sjukhuset av den sa
kallade NKS-forvaltningen, understalld SLL och helt separat fran sjukhusets ledning. BCG hade fram
till halvarsskiftet 2011 ingen koppling till projektet.

Sent pa varen 2011 blev sjukhusets ledning informerade av SLL om att de skulle ta 6ver ansvaret for
flyttplaneringen fran 1 januari 2012. Vid denna tidpunkt, fem ar innan de forsta patienterna skulle
flyttas, hade sjukhusets ledning inte sett ritningarna. Det fanns inte beslut om vilka patienter som
skulle vardas pa NKS, vilka som skulle flyttas till andra sjukhus eller hur sjukhuset skulle anvdndas.
Upphandling av utrustning hade knappt startat. Det saknades helt enkelt en plan for flytten och
verksamheten.

| oktober 2011 gick darfor sjukhuset ut i en upphandling for externt stod, dar BCG i hard konkurrens
vann uppdraget att vara ledningens strategiska radgivare i planeringsarbetet. BCG etablerade en
projektledning, som snabbt med hjalp av internationella experter definierade de viktigaste delarna i
arbetet, utvecklade tidplaner, métesrutiner och beslutsordning. Under 2011-2014 arbetade BCG
intensivt tillsammans med hundratalet medarbetare pa sjukhuset for att starka den interna



projektledningen, analysera verksamheten, definiera vilka patienter som borde vardas i det nya
sjukhuset och var, samt risk- och konsekvensanalys. Givet forutsattningarna 2011, ar den hittills
genomforda flytten en framgang och inget annat an en hjalteinsats av sjukhusets medarbetare.

Den andra halvan av BCGs samarbete med sjukhuset inleddes oktober 2014 nér sjukhuset fick en ny
vd, professor Melvin Samsom. Hans vision var att kraftfullt starka patienternas roll och definiera
verksamhetens framgang som formagan att uppna battre patientresultat genom att férena vard,
forskning och undervisning. Den s.k. tematiska organisationen beslutades i landstingsfullmaktige
redan 2010 och var basen for NKS utformning. Efter en ny, konkurrensutsatt upphandling i bérjan av
2015 fick BCG uppdraget att hjdlpa ledningen utveckla en ny verksamhetsmodell praglad av
patientcentrering och 6kat samarbete mellan sjukhusets olika personal- och expertgrupper, dar
vardebaserad vard varit en del av tankegodset. Fran varen 2015 till sommaren 2017 bistod BCG
sjukhusledningen i detta arbete.

Vi har haft flera av varldens framsta konsulter pa omradet engagerade i projektet. Och vi har alltid
agerat i enlighet med avtal och 6verenskommelser med sjukhuset. Vi vdalkomnar NKS internrevision
och bidrar gdrna med underlag sa basta mojliga forutsattningar ges for en korrekt analys.

Véardebaserad vard har som begrepp aktivt forvréngts i den svenska debatten. Det ar inte en
konsultprodukt fran BCG utan idén publicerades redan 1915 av lakaren Ernest Codman i Boston. Det
ar inte heller en organisations- eller ersattningsmodell, utan en strategi for framtidens sjukvard som
idag anammats av flera hundra sjukhus, OECD och lander som Nederldnderna och Danmark. For att
fa en bild av hur det fungerar i praktiken borde fler, som Uppsala Nya Tidning (27/12 2017), intervjua
vardpersonal som faktiskt arbetat med vardebaserad vard.

| media har det debatterats om det finns vetenskaplig evidens for Karolinskas nya
verksamhetsmodell. Det vi vet med sdkerhet ar att dagens organisation av svensk sjukvard haltar.
Vad géller vardebaserad vard finns mangder med vetenskaplig evidens. Svenska forskare och
kvalitetsregister har i decennier visat hur viktigt det ar att mata hur det gar for vara patienter for att
forbattra vardens resultat. Sa har Sverige exempelvis fatt varldens béasta vard for hjartinfarkt-
patienter.

Karolinska Universitetssjukhusets ledning har tagit ansvar for det kanske mest komplexa
forandringsarbete som nagot Europeiskt Universitetssjukhus genomfort. Manga klagar 6ver svagt
ledarskap i svensk sjukvard, men nar en ledningsgrupp utifran en stark patient-centrerad
framtidsvision initierar ett banbrytande forbattringsarbete ar det bara kritikerna som ges utrymme.
Om vi skall kunna rusta Sveriges sjukvard for framtiden, maste vi vaga tdnka nytt. Det arbete som nu
utfors lagger grunden for ett nytt satt att hjalpa patienter och en ny era av innovationer och
utveckling till nytta for medborgare och samhallet i stort. Diskussionen om hur sjukvarden boér
organiseras och styras ar kritisk for Sverige, men maste praglas av respekt, 6ppenhet och insikt om
att vi och andra ytterst har ett gemensamt mal. Att lyfta svensk halso- och sjukvard.
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